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Come ho più volte sostenuto a lezione, il Robbins non è aggiornato in patologia renale. 
A tal fine, ho cercato di fare per lo meno aggiornare il programma in questo settore. 
È imminente una ristrutturazione del sito universitario in cui è raccolto il materiale didattico. Esso sarà anche 
vincolato a nuove regole per la gestione del materiale pubblicato. Sono stato quindi costretto a ritirarlo per 
radicali modifiche, tranne alcuni settori che non rientrano in quest’ambito. Nell’attesa, ho redatto una lista di 
pubblicazioni, per altro in gran parte già consigliate a lezione, nelle quali sono trattati in modo più che 
esauriente ed aggiornato i temi del programma di anatomia patologica. 
 
Nel sito dell’università 
ezproxy.unibo.it 
date le proprie credenziali, occorre cliccare sulla voce periodici elettronici, quindi si può decidere se 
scegliere ‘ricerca di un periodico elettronico in a-link’, oppure, dato che sono quasi tutti lì, scegliere ‘vedi 
l’elenco dettagliato’, e cercare la voce ‘Nature’. Cliccato Nature, scegliere search ed incollare nella riga che 
compare il titolo presentato. Può comparire una lista di pubblicazioni fra cui è compreso il titolo richiesto, 
oppure anche soltanto quello. Cliccandovi sopra, si può leggere la pubblicazione on-line o scaricare il pdf o 
le immagini separate. Unibo non è abbonata a tutte le riviste del gruppo Nature. In quel caso occorrerebbe 
pagare per l’acquisto del pdf. Sovente, però, Nature permette l’accesso libero ad intervalli periodici. La 
biblioteca centralizzata clinica può cercare di ottenerli, consegnandoli poi al richiedente. È sempre possibile 
però contattare via e-mail l’autore responsabile, indicato nel titolo con una busta, e chiedergli il pdf in dono. 
Le persone gentili rispondono con piacere. È bene però ricordare che il dono ricevuto è personale, e non può 
essere distribuito ad altri. Questa violazione è considerata internazionalmente un reato grave, per il quale 
l’editore può richiedere pesanti risarcimenti finanziari. 
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The 2003 ISN/RPS lupus nephritis classification system4  
Class I: Minimal mesangial lupus nephritis  
Normal glomeruli by light microscopy, but mesangial immune deposits by immunofluorescence.  
  
Class II: Mesangial proliferative lupus nephritis  
Purely mesangial hypercellularity of any degree or mesangial matrix expansion by light microscopy, with 
mesangial immune deposits.  
A few isolated subepithelial or subendothelial deposits may be visible by immunofluorescence or electron 
microscopy, but not by light microscopy.  
  
Class III: Focal lupus nephritis*  
Active or inactive focal, segmental or global endocapillary or extracapillary glomerulonephritis involving 
<50% of all glomeruli, typically with focal subendothelial immune deposits, with or without mesangial 
alterations.  
  
Class IV: Diffuse lupus nephritis‡  
Active or inactive diffuse, segmental or global endocapillary or extracapillary glomerulonephritis involving 
≥50% of all glomeruli, typically with diffuse subendothelial immune deposits, with or without mesangial 
alterations.  
This class is divided into diffuse segmental (IVS) lupus nephritis when ≥50% of the involved glomeruli have 
segmental lesions, and diffuse global (IVG) lupus nephritis when ≥50% of the involved glomeruli have 
global lesions. Segmental is defined as a glomerular lesion that involves less than half of the glomerular tuft. 
This class includes cases with diffuse wire loop deposits but with little or no glomerular proliferation.  
  
Class V: Membranous lupus nephritis  
Global or segmental subepithelial immune deposits or their morphologic sequelae by light microscopy and 
by immunofluorescence or electron microscopy, with or without mesangial alterations.  
Class V lupus nephritis may occur in combination with class III or IV in which case both will be diagnosed.  
Class V lupus nephritis may show advanced sclerosis.  
  
Class VI: Advanced sclerotic lupus nephritis  
≥90% of glomeruli globally sclerosed without residual activity.  
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